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Verhandlungen der dermatolosischen Gesellschaft 
zu Stockholm. 
S i tzung  vom 23. Februar  1911. 
Strandberg. Fall yon S tomat i t i s  u leerosa  neurot i ca  fa -  
mi l ia r i s .  23jiihriger Schuster yon einer Familie ohne festzustellender 
Tuberkulose, Lues oder neuropathische Belastung. Pat., wie seine Mutter 
und zwei Schwestern haben alle ungefghr seit ihrem 15. Jahre an rezi- 
divierenden Ulzerationen im Munde und Schlunde gelitten. Die Krankheit 
stimmt vollstgndig mit den F~illen fiberein, welche L 5 bl o w i t  z in diesem 
Archive 1910 unter dem Namen Ulcus neuroticum oris beschrieben hat. 
Der Fall wird ausffihrlich ver6ffentlicht werden. 
Mf i l l e rn -Aspegren .  Fall yon Gonor rhoea ,  zu e inem para -  
u re thra len  Gange loka l i s ie r t  mit von Fe l l~ inder  gemachter, 
sehr schSner Moulage. 
S i t zung  vom 23. Mgrz  1911. 
Marcus .  34j~hrige Frau; seit dem 20. Jahre Psoriasis; mit gul]eren 
Mitteln und Arsen in gebrguchlichen Dosen behandelt. Seit 9 Jahren 
Vergnderungen der Haut an beiden H~inden; Beginn als klavus~hnliche 
Yerdickungen~ welche allmgthlich wuehsen und konfluierten; bisher ange- 
wandte ' iherapie hat nur vorfibergehende Bevserung mitgefiihrt. S ta tus  
p raesens :  Die ganze Volarflgche beider Hgnde (und aller Finger) zeigt 
eine bedeutende Verdickung der Hornsehichte der Haut, Abschuppung 
und einzelne Rhagaden; Sensibilitgt normal; sehr geringe spontane 
Schmerzen. Diagnose: A r s e n k e r a t o s e. 
S e d e r h o 1 m stimmt dieser Diagnose bei und erinnert daran, dal~ 
die Krankheit bisweilen in Epitheliom fibergehen kann. 
S t randberg .  Lupus  vu lgar i s  hyper t roph icus  d i ssemi -  
natus  post  morb i l l os .  41/2jghriger Knabe; September 1910 Morbilli 
mit nachfolgender Bronchitis. Im Dezember braunrote Fleckchen an den 
Fui~gelenken, im Februar ghnliche solehe zerstreut an den Gliederh. 
S ta tus  praesens :  Pat. sieht bla~ und kriinklich aus. Herz und Lungeff 
ohne Anmerkung; 0 Alb., 0 Zucker. In den Leisten und den Kieferrgndern 
entlang bohnengrol~e, unempfindliche Drfisen. An den Extremit~ten ein 
aus zerstreuten hanfkorn- bis erbsengrol~en~ braunroten, infiltrierten Ef- 
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floreszenzen bestehender Ausschlag ohne Juckreiz; baselnul~groBe, blau- 
rote Konglomerate yon solchen; einzelne, wahrscheinlich die Mtesten, yon 
dicken, schmutzig graugelben Borken bedeckt. Diaskopisch deutliehe 
Lupuskn6tchen. 
L jungst r i im.  48j~ihrige Frau mit gummSsen In f i l t ra ten  des 
Zungenrandes; Infektion wird verneint ; Wassermann positiv. 
Ljungstriim. 33jiihriger Mann mit Ang ina  papu losa .  Infektion 
auch hier unbekannt. Eingangsstelle nieht zu entdecken. 
Sandman.  Demonstration von Patienten mit Onych ia  luet i ca  
und nodSsen  Syph i l iden  und Bericht fiber einen Fall yon Re in -  
fec t io  syph i l i t i ca .  
S i t zung  yore 27. Apr i l  1911. 
Strandber6 zeigt aufs neue den bei der Februar-Sitzung vorge- 
stellten Patienten mit S tomat i t i s  u lcerosa  neurot i ca  fami l ia r i s .  
Trotz vorsichtigen therapeutischen MaBnahmen war eine Ausbreitung 
und Verschlimmerung der Krankheit festzustellen; Radium ohne schein- 
baren Einflul~. 
Die VOD Sandman vorgeschlagene suggestive Behandlung wird 
von A fz e l i  u s als erfolglos angesehen. 
~)Ioberg. E ry thema hydroa  rec id ivans  der Mundschleimhaut. 
36jiihrige Frau. Im November und Dezember 1910 und Februar 1911 
anfallsweise auftretender Ausschlag im Munde; die beiden ersten Anf~ille 
dauertcn ungefiihr 11/2 Wochen, der letzte war bedeutend schwerer und 
mit erheb]ichen Schmerzen vereint, so dab sic im Hospital aufgenommen 
wurde. Am 17./IV. 1911 waren an der Bukkalsehleimhaut beiderseits 
rundliche, erythemat6se Fleckchen mit zentralen Bl~ischen zu sehen; ~hn- 
liehe Herde, aber mit minder bedeutenden Bl~sehen, unter der Zunge. 
Pat. gibt an, dab diese die jiingsten seien. Geringe Sehwellung und Em- 
pfindlichkeit der Halsdrfisen rechts. Durch t~gliche Beobachtung der 
Patientin lieB sich der Verlauf wie folgt feststellen: W~ihrend der ersten 
Woche hat der Ausschlag stetig zugenommen, teils durch VergrSl~erung 
der alten Flecke, teils durch Aufstehen neuer, so dab er den gr61~ten Teil 
der Mundschleimhaut vorwiirts bis zum Lippenrote und riickwfirts bis 
zum weichen Gaumen einnimmt. Die Epithelabl6sung ist an einigen Stellen 
unbedeutend, an anderen erheblicher, bullSs gewesen. Die erst angegrif- 
fenen Stellen - -  an den Beinen - -  sind jetzt geheilt. Die Ausbreitung 
hat immer symmetrisch stattgefunden. Subjektiv: unangenehmer Gesehmaek 
im Munde, Schwierigkeit besonders festes Essen zu verzehren und Schmer- 
zen; welter erhebliche Schwellung der Schleimhaut. Diagnostisch kann 
Pemphigus in Frage kommen; dagegen sprechen der Verlauf, das Aus- 
sehen der Erscheinungen und das Vorkommen ~hnlicher Effloreszenzen 
auf den Armen (bei den abgelaufenen Anf~llen). 
K r ikor t  zeigt einen Mann mit Herpes  zos ter  der  Mund-  
sch le imh aut.  
Sandman.  Fiille yon Favus  und yon papu lo -nekrot i sehen  
Tuberku l iden .  
Marcus  hat den yon L jungst rSm bei der vorigen Sitzung vor- 
gestellten Patienten jetzt n~iher untersueht und kann jetzt die Diagnose 
Lues  II sicher stellen. Die Eingangsstelle ist an der reehten Seite des 
Halses zu finden~ wo ein zentimetergroBer Sklerosenrest deutlich noch zu 
236 Verhandlungcn der dermatol. Gesellschaft zu Stockholm. 
palpieren ist (Infektion beim Rasiercn?). Lokale indolente Adenitis 
hinter dem rechten Sternokleidomastoideus und positive Serumreaktion 
vervollst~udigen die Diagnose. 
S i t zung  vom 26. Mai  1911. 
Schlasber~. Junger Mann mit V er r u ca e p 1 an a e der Bukkal- 
schleimhaut. 
Strandberg. 1. Junger Mann mit Lupus  vu lgar i s  fac ie i  und 
Scrophu loderma der Brustwand. 
2. 40j~ihrige Frau mit Lupus  vu lgar i s  uad Lues  te r t ia r ia ;  
kolossale Zerst6rungen des Gesichtes, im Munde, Schlunde und Kehl- 
kopf; serpiginierendes, papulo-krustSses Syphilid im Nacken; positive 
W a s s e r m a n n - Reaktion; kr~ftige lokale und allgemeine Rcaktion ffir 
Tuberkul in;nach in t raven6serSa lvarsan in jekt ion  ident i schc  
Reakt ion~ ~chnelle Besserung. 
Marcus. 42j~ihrige Frau; nach vierwSehentlichcr Massage wegen 
einer Radialfraktur akute Eruption von L ichen  p lanus  in der Form 
eines Armringes am Haudgelenke und eines zentimeterbrciten Stranges 
l~ngs der Innenseite des Armes. 
Sandman. 1. Fall yon Lupus  vu lgar i s  fac ie i .  
2. Fall yon papu lo -nekrot i sche  Tuberku l iden .  
3. Fall yon Ulcus  ncurot i cum vu lvae ;  30j~ihrige Frau, sehr 
nervSs; vorher behandelt wegea einer Pyelitis. Seit September 1910 
Ulkus am rechten Lab. rain.; anfangs Juckreiz; sp~ter keine subjektiven 
Unannehmlichkeiten. Am 21.]IV. an der Innenscite der rechten kleinen 
Schamlippe in ungef~hr 5X3 cm gro~es, fiber die umgebende Haut etwas 
erhabenes Ulkus; Geschwfirsboden-rein; keine Induration; keine Reaktion 
der Umgebung; keine Spirochaete pallida; keiae Zeichen yon Lues. Am 
8/V. einige /ihnliche Geschwfire am Anus. Seit M~irz 1911 leidet die 
Patientin auflerdem an einer Alopecia areata, die aich noch ausbreitet. 
Das gro~e Gesehwfir ist yore Aufang an mit Touschierungen, RSntgen, 
Salben usw. ohnc jeden Erfolg behandelt. Um Cancer ausschliel}en zu 
kSnnen, cmpfiehlt Fe l l~ inder  eine Probeexzision. 
Karl M a r C u s (Stockholm). 
